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ABSTRACT

Pregnant women really need good nutrition, especially consumption of animal protein for fetal
growth so as not (o experience obstacles and givdfrth 1o babies with normal birth weight.
perinatology of Karsa Husada General Hospital. The sample in this study was taken using
puposive sampling as many as 40 repondentsres. Correlation test using Pearson's product
moment. This study showed that most (67.5%) mothers consumed animal protein in the low
category during pregnancy and (52.5%) the babies were born with a baby weight of <2500 g.
The results of the analysis using the Spearman rank test showed that the value of p = 0.01 or p <
0.05 and the value of v = -.623 showed a strong correlation and had a negative direction, meaning
that the higher consumption of animal protein in the mother, the incidence of LBW will be lower.
From the results of the study, it can be recommended for pregnant women to consume good
nutrition, especially consumption of animal protein during pregnancy for fetal growth and give
birth to babies with normal birth weight.
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ABSTRAK

Ibu hamil sangat memerlukan gizi yang baik terutama konsumsi protein hewani untuk
pertumbuhan janin agar tidak mengalami hambatan serta melahirkan bayi dengan berat badan
lahir normal.Tujuan dari penelitian adalah mengetahui hubungan antara kejadian bayi berat lahir
rendah (BBLR) dengan konsumsi protein hewani pada ibu di ruang perinatologi RSU Karsa
[Fisada. Desain penelitian adalah observasional analitik dengan pendekatan Retrospektif Kohort.
Sampel pada penelitian ini diambil dengan menggunakan purposive sampling sebanyak 40
responden. Uji korelasi menggunakan product moment pearson. Penelitian ini menunjukkan
sebagian besar (67.5%) ibu mengkonsumsi protein hewani dalam kategori kurang selama
kehamilan dan (52.,5%) didapatkan bayi dilahirkan dengan berat bayi < 2500 gr. Hasil penelitian
analisis dengan uji spearman rank didapatkan bahwa nilai p=0,01 atau p < 0,05 dan nilai r = -
623 menunjukkan korelasi yang kuat dan memiliki arah negative, sehingga bermakna bahwa
semakin tingginya konsumsi protein hewani pada ibu maka kejadian BBLR akan semakin rendah.
Dari hasil penelitian maka dapat disarankan pada ibu hamil untuk mengkonsumsi makanan yang
banyak mengandung gffj terutama konsumsi protein hewani saat kehamilan guna untuk
pertumbuhan janin serta melahirkan bayi dengan berat badan lahir yang normal.

Kata kunci: Bayi Berat Lahir Rendah (BBLR), Konsumsi Protein Ibu Hamil




PENDAHULUAN

Latar Belakang

Di negara berkembang Bayi Berat
Lahir rendah (BBLR) merupakan salah
satu masalah kesehatan yang memerlukan
perhatian terutama pada negara dengan
sosio-ekonomi rendah (Hartiningrum dan
Fitriyah, 2016). Selain itu dengan
semakin meningkatnya kematian,
penyakit dan keterbatasan fisik pada bayi
dan anak dapat memberikan dampak
jangka panjang terhadap kehidupan masa
depan bayi yang memiliki berat badan
yang lebih rendah dan akan mengalami
proses hidup yang kurang baik di masa
€fan. selain itu ini juga dipengaruhi dari
masa kehamilan yang kurang dari 37
minggu yang mana dapat menyebabkan
terjadinya komplikasi serta menyebabkan
organ-organ tubuh bayi tumbuh belum
Einpurna (Rantung, 2015).
Bayi yang lahir dengan berat badan
kurang dari 2500 gram tanpa
memandang masa kehamilan disebut
dengan bayi Berat lahir Rendah (BBLR).
Premature merupakan berat badan bayi
yang < 2.500 gram atau = 2,500 gram.
Berat badan bayi yang normal merupakan
berat bayi yang lahir antara 2.500 gram
sampai dengan 4000 gram (Khoiriah,
2015). Berat badan lahir dapat di
kategorikan menjadi 3 kelompok yaitu
<2500 gram (BBLR), 2500-3999 gram,
dan  >4000gram. Menurugf) WHO
dikatakan Bayi rendah jika bayi lahir
dengan berat kurang dari 2500 gram .
Menurut provinsi Jawa Timur 2010 dan
2013 kecenderungan BBLR terjadi pada
anak umur 0-59 bulan.Beberapa faktor
resiko yang menyebabkan terjadinya
BBLR anak umur 0-59bulan. Beberapa
faktor resiko yang menyebabkan bayi
lahir rendah yaitu ibu hamil yang
mengalami Kekurangan Energi Kalori
(KEK), kurang darah, kekurangannya
suplai zat gizi hamil, adanya komplikasi
kehamilan, usia ibu dan jarak kehamilan

(Cynthia, 2017). Bayi dengan BBLR
mempuyai banyak resiko yang lebih
tinggi dimana akan mengalami dampak
keterlambatan tumbuhan kembang di
masa balita dibanding dengan bayi yang
tidak ~ memiliki  riwayg} BBLR
(Rajashree K, 2015). Pada bayi dengan
BBLR sagatlah perlu menjadi perhatian
karena umumnya bayi yang memiliki
berat badan rendah dapat menimbulkan
komplikasi kesehatan seperti terjadinya
gangguan sistem pernafasan, gangguan
pencernaan, susunan syaraf pusat yang
Ebnormal, serta  gangguan  pada
kardiovaskular, hematologi dan
imunologi (Badan Pusat Statistik, 2015).
Pada tahun 2015 Indonesia berada
pada peringkat ke 9 dunia dengan
persentase BBLR lebih dari 15,5 % dari
kelahiran  bayi  setiap  tahunnya
(Nurjannah, 2016). Menurut Hikmatul
Khoiriyah (2018) berdasarkan hasil
Riskesdas (Riset Kesehatan Dasar) tahun
2013 10,2% menunjukkan bahwa adanya
kejadian BBLR. Sedangkan menurut
Hartiningrum dan Fitriyah (2016) tahun
2012-2016 kejadian bayi lahir rendah
mengalami penurunan yarfgsegnifikan
selama 5 tahun terakhir. Tahun 2014
(3,3%) tahun 2015 menjadi 03%,
sedangkan pada 2016 kejadian bayi lahir
rendah mengalami lonjakan yang lebih
besar 3,6% dari tahun sebelumnya, dari
hasil Survey Demografi dan Kesehatan
Indonesia 2014-20fF, diperoleh bahwa
angka prevelensi BBLR di Indonesia
masih tergolong tinggi 9% dengan
sebaran yang cukup bervariasi pada
masing masing provinsi. Angka yang
terendah tercatat di Bali (5.8%) dan yang
tertinggi di Papua (27%), di Provinsi
Jawa Tengah 7%. sedangkan Provinsi
Jawa Timur (Kesehatan.RI, 2010) yang
disampaikan oleh (Hartiningrum dan
Fitriyah, 2016) 10,1% kejadian BBLR ini
juga dialami oleh provinsi jawa timur.
Indonesia merupakan salah satu
negara berkembang dan gizi adalah




masalah kesehatan masyarakat yang
serius yang dapat menyebabkan kematian
ibu dan anak dan secara tidak langsung.
Kekurangan Energi Kalori (KEK) dan
anemia gizi, merupakan masalah gizi
yang sering dihadapi oleh ibu hamil (Sari,
2017). Gizi meffjakan persoalan yang
harus dan serta diperhatikan pada masa
kehamilan, karena ini sangat berpengaruh
untuk kesehatan ibu selama hamil guna
untuk  tumbuh  kembangan  janin
(Idealistiana, 2018). Nutrisi ibu sebelum
dan selama ibu hamil sangatlah
tergantung pada kwalitas bayi yang akan
dilahirkan (Agustina dan Barokah, 2018),
kwalitas selanjutnya akan terganggu
apabila gizi tidak terpenuhi sejak awal
kehidupan (Ernawati et al, 2018).

Berdasarkan data awal yang peneliti
peroleh dengan wawancara 4 ibu yang
memiliki bayi BBLR di RSU Karsa
Husada, didapatkan bahwa ibu selama
hamil tidak mengkonsumsi makanan
yang beragam seperti tidak
mengkonsumsi jenis daging sapi atau
daging ayam tetapi yang dikonsumsi
hanya tahu tempe dan sayur-sayuran,
konsumsi telur serta susu juga jarang
dilakukan oleh ibu selama hamil. Tetapi
ibu hamil memperoleh suplemen zat besi
pada saat pemeriksaan, ibu
mengkonsumsinya secara rutin dan selalu
dikonsumsi setiap harinya. Berdasarkan
studi pendahuluan yang diperoleh dari
hasil data buku catatan di ruang
Perinatologi didapatkan bayi lahir yang
memiliki berat badan lahir rendah dari
Januari sampai bulan Desember 2018
berjumlah 158 bayi, tahun 2019
berjumlah 170 bayi dan tahun 2020 bulan
Januari-Februari sebelum terjadi pandemi
covid-19 berjumlah 24 bayi bulan Maret-
November selama pandemi covid-19
berjumlah 101 bayi BBLR.

Dari uraian diatas agar pertumbuhan
janin baik saat dalam kandungan serta
untuk mengurangi resiko BBLR dan
kekurangan energi kalori seharusnya ibu

mengkonsumsi daging-dagingan pada
saat hamil. Tujuan penelitian ini yaitu
mengidentifikasi kejadian bayi berat lahir
rendah di Ruang Perinatologi RSU Karsa
Husada, mengidentifikasi konsumsi
protein hewani pada ibu di Ruang
Perinatologi RSU Karsa Husada dan
menganalisis hubungan antara kejadian
BBLR dengan konsumsi protein hewani
pada ibu di ruang perinatologi RSU Karsa
Husada.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini merupakan
penelitian  kuantitatif, metode yang

digunakan yaitu observasional analitik
dengan pendekatan Retrospektif Kohort.
Waktu yang digunakan pada penelitian
ini adalah dengan metode wawancara
dengan kuesioner yang sudah dilakukan
uji validitas dan uji realibilitas. Variabel
Independen pada penelitian ini yaitu
konsumsi protein hewani pada ibu dan
Variabel Dependen yaitu kejadian BBLR.
Penelitian ini dilakukan di ruang
perinatologi RSU Karsa Husada. Sampel
pada penelitian ini adalah sebanyak 40
orang baik BBLR maupun Bukan BBLR
dengan kriteria inklusi dan eksklusi.
Purposive  sampling adalah teknik
sampling yang digunakan pada penelitian
ini. Pada definisi operasional parameter
yang digunakan variabel Independen
yaitu asupan nutrisi ibu, alat ukur yang
digunakan pada variabel ini yaitu dengan
kuesioner, sedangkan skala yang
digunakan yaitu skala ordinal dan skoring
yang  digunakan  dalam  variabel
independent ini yaitu selalu, sering,
kadang-kadang dan tidak pernah.
Sedangkan parameter yang digunakan
variabel dependen yaitu berat badan bayi,
alat ukur yang digunakan pada variabel
ini adalah catatan rekam medis, variabel
ini menggunakan skala nominal. Dalam
pengumpulan data ada 2 jenis instrument
yang digunakan pada penelitian ini yaitu
dalam bentuk catatan rekam medis pada




kejadian BBLR, dalam bentuk checklist
pada konsumsi protein hewani pada ibu.
Untuk menguji validitas kuesioner
penelitian ini menggunakan rumus
korelasi Product Moment Pearson.
Pengolahan data dilakukan dengan cara
editing, tabulating, coding dan entry.
Dalam mencari hubungan atau menguji
signifikasi  hipotesis, penelitian ini
menggunakan statistik korelasi dengan
uji Spearman Rank. Penelitian ini terdiri
dari 2 analisis, analisaunivariat yang
terdiri darinama, usia, tingkat pendidikan,
pekerjaan dan penghasilan keluarga.
E@langkan analisabivariat terdiri dari 2
variabel yaitu variabel independen dan
variabel dependen. Penelitian ini sudah
melakukan etika penelitian di RSU Karsa
Husada.

HASIL DAN ANALISA

Berdasarkan hasil penelitian peneliti
akan menguraikan tentang permasalahan
yang telah dirumuskan antara lain:
1) Karakteristik responden dengan 40
orang responden berdasarkan usia,
pendidikan, pekerjaan ibu nifas dan
penghasilan keluarga.
Tabel 5.1 Karakteristik Responden

Dari tabel diatas karakteristik
responden menunjukkan dari usia,
mayoritas ibu pada penelitian ini adalah
berusia 16-25 tahun sebanyak 25
responden  (62,5%). Dari tingkat
pendidikan terbanyak merupakan lulusan
SMA sebanyak 21 orang responden
(52,5%), dari status pekerjaan mayoritas
ibu sebagai ibu rumah tangga sebanyak
27 responden (67.5%) dan penghasilan
keluarga per bulan mayoritas
berpenghasilan Rp.500.000- 900.000 ribu
sebanyak 28 responden (70%).

2) Gambaran konsumsi protein hewani
pada ibu

Tabel 5.2 Konsumsi Protein Hewani Selama
Kehamilan Pada Ibu di RSU Karsa Husada

Kategori

Variabel o oy Rung z %
> D x

gf’“s,‘"“s 9 2740 100

l()lell‘l‘ 10% 22.5% 675%

Hewani

Karakteristik

Responden Parameter z o
Usia 16-25 25 625
26-35 15 375
Total 40 100
Pendidikan Tidak Sekolah | 25
SD 2 5
SMP 8 20
SMA 21 525
Tfe rguruan 8 20
Linggt
Total 40 100
. Ibu rumah
Pekerjaan 27 675
h tangga
Wiraswasta 2 5
Swasta 10 25
PNS 1 25
Total 40 100
Penghasilan Rp. 500.000- 28 20
keluarga 900.000 -
Rp.1.000.000- 12 30
3.000.000
Total 40 100

Dari tabel diatas menginformasikan
bahwa mayoritas responden
mengonsumsi protein hewani dalam
kategori kurang sebanyak 27 orang
(67.5%) selama kehamilan.

3) Gambar Kejadian BBLR
Tabel 5.3 Kejadian BBLR pada Pada Ibu di RSU

Karsa Husada
No Variabel Jumlah %
1 BBLR 21 52.5
2 NON BBLR 19 47.5
Total 40 100

Dari tabel diatas menginformasikan
bahwa terdapat 21 bayi (52.5%)
dilahirkan dengan berat bayi <2500gram.




4) Tabulasi silang kejadian BBLR dengan
konsumsi protein hewani pada ibu

Tabel 5.4 Tabulasi Silang Kejadian BBLR
dengan Konsumsi Protein Hewani Pada Ibu
di RSU Karsa Husada

Konsumsi Protein Hewani

Total

?E}LR Baik Cukup Kurang °

on [ [ [ [
BBLR X % X T z To z T
BBLR 0 0 1 48 20 952 21 100
Non

2 2

BBLR 4 21 8 42 7 37 19 100

Dari tabel diatas bahwa dari 40
responden ibu melahirkan bayi BBLR
sebanyak 21 bayi (100%) dan 20
responden  (952%) ibu konsumsi
proteinnya kurang.

Analisis Hasil Uji Hipotesis

Tabel 5.5 Hasil Analisis Spearman Rank Kejadian
BBLR Dengan Konsumsi Protein
Hewani Pada Ibu Di Ruang Perinatologi
RSU Karsa Husada

Jenis Uji  Jumlah Sampel Nilai(r) Nilai (p)
Uji Statistik n= 40 r=-,023 p=0,01
Spearman Rank

2Bri  tabel diatas didapatkan

bahwa nilai p = 0,01 atau p < 005 yang
artinya H1 diterima dan HO ditolak,
sehingga dapat ditarik kesimpulan bahwa
ada hubungan yang signifikan antara
kejadian BBLR dengan konsumsi protein
hewani pada ibu. Nilai r=-.623
menunjukkan korelasi yang kuat dan
memiliki arah negative, sehingga
bermakna bahwa semakin tingginya
konsumsi protein hewani pada ibu maka
kejadian BBLR akan semakin rendah

PEMBAHASAN

Kejadian Bayi Berat Lahir Rendah Di
RSU Karsa Husada

Pada penelitian ini diketahui bahwa
terdapat 21 bayi dilahirkan dengan berat
bayi <2500 gram (52.5%) dan sebanyak
19 bayi dilahirkan dengan berat badan
>2500 gram (47.5%). Kejadian BBLR
lebih banyak terjadi pada responden ibu
yang berusia 16-25 tahun sebanyak 25
responden (62,5%). Usia ibu hamil yang
kurang dari 20 tahun merupakan faktor
resiko terjadinya kejadian bayi lahir
dengan berat badan rendah (BBLR).

Dari hasil tabulasi yang diketahui
pada penelitian ini juga menunjukkan
bahwa dari 21 bayi dengan kondisi BBLR
terdapat 20 bayi dilahirkan oleh ibu
dengan konsumsi protein hewani yang
kurang, dan 1 bayi dilahirkan oleh ibu
yang cukup dalam konsumsi protein
hewani. Sesuai dengan teori yang
disajikan oleh Kristiyanasari (2010)
tentang konsumsi makanan selama masa
kehamilan, ibu hamil harus
memperhatikan nutrisi serta kandugan
gizi dari makanan yang dikonsumsi baik
bagi ibu maupun bagi janin. Hasil
penelitian juga diperkuat dengan adanya
penelitian lain yang sejalan yaitu tentang
pengaruh konsumsi makronutrien
termasuk protein hewani terhadap
kejadian BBLR oleh Riskiyanti (2020)
yang menyatakan bahwa terdapat
hubungan antara  tingkat asupan
makronutrien seperti energi, protein dan
karbohidrat pada 30 orang ibu hamil yang
melaksanakan persalinan di Puskesmas
Tanah Kali Kedinding, Kecamatan
Kenjeran, Kota Surabaya. Kejadian
BBLR dapat terjadi karena berbagi
faktor, baik faktor ibu seperti nutrisi,
penyakit selama kehamilan, usia ibu,
jarak kehamilan, keadaan sosial maupun
faktor dari janin seperti hidroamnion
ataupun kehamilan kembar Pantiawai
(2010).

Dari hasil penelitian yang didapatkan
melalui kuesioner tepatnya pertanyaan no
1 dan 2, ada 18 responden didapatkan

bahwa kejadian BBLR terjadi karena ibu




selama hamil tidak pernah mencari
informasi manfaat konsumsi protein
hewani selama hamil, 10 responden
menyatakan dengan kadang-kadang
dalam mencari informasi, 7 responden
dengan sering dalam mencari informasi
dan 5 responden menyatakan dengan
selalu dalam mencari informasi manfaat
konsumsi protein hewani. Ini disebabkan
karena sebagian besar ibu berpendidikan
SMA sebanyak 21 responden (52,5%),
selain itu kejadian BBLR juga banyak
terjadi pada ibu yang menyelesaikan
pendidikan hingga sekolah
pertama sebanyak 8 responden (20%).
Hal ini sependapat dengan penelitian
yang dilakukan oleh Cahyani (2014)
rendahnya tingkat pendidikan,
meningkatkan faktor resiko kejadian
BBLR pada 150 orang ibu hamil di RS
Dr.Oen Surakarta. Ibu dengan tingkat
pendidikan rendah cenderung tidak
terpapar informasi mengenai pentingnya
menjaga kesehatan nutrisi terutama
pentingnya menjaga asupan protein
selama kehamilan. Budaya pantang
makan yang salah satu juga terjadi pada
ibu dengan tingkat pendidikan rendah
Susanti, A., Rusnoto, R., dan Asiyah
(2013).Disamping itu
memperhatikan nutrisi selama hamil, ibu
melakukannya dengan kadang-kadang
sebanyak 16 responden, 11 responden
menyatakan dengan tidak pernah, 7
responden menyatakan dengan sering,
dan responden menyatakan dengan selalu
dalam memperhatikan nutrisi selama
hamil. Sedangkan untuk melahirkan bayi
dengan berat lahir normal dan tidak
melahirkan bayi dengan berat lahir
rendah, maka ibu hamil sangat
memerlukan gizi yang baik untuk

tingkat

dalam

pertumbuhan agar tidak mengalami
hambatan, disamping itu ibu juga harus
mencari informasi sesering mungkin
manfaat konsumsi protein hewani selama
hamil untuk mencegah terjadinya BBLR.

Konsumsi Protein Hewani Pada Ibu di

Ruang Perinatologi RSU Karsa
Husada

Pada penelitian ini didapatkan hasil
bahwa mayoritas responden

mengkonsumsi protein hewani dalam
kategori kurang sebanyak 27 orang
(67,5%) selama kehamilan. Selebihnya,
sebanyak 9 orang responden (225%)
menyatakan ~ mengkonsumsi  cukup
protein, dan 4 orang responden (10%)
memiliki kategori konsumsi protein
hewani yang baik selama kehamilan. Dari
hasil tabulasi sebaran data juga
menunjukkan  terdapat 20  orang
responden dengan tingkat konsumsi
protein  hewani kurang, sehingga
mengalami kejadian BBLR positif pada
bayi yang dilahirkan, sisanya sebanyak 7
orang responden yang mengkonsumsi
protein hewani dalam kategori kurang
tetapi tidak mengalami kejadian BBLR
pada bayi yang dilahirkan. Selain itu
diketahui bahwa ibu hamil yang
mengkonsumsi protein hewani dalam
kategori kurang disebabkan kondisi mual
dan muntah saat mengkonsumsi protein
hewani selama masa  kehamilan.
Berdasarkan data yang diperoleh peneliti,
ibu hamil lebih banyak mengkonsumsi
semua ikan secara kadang-kadang
sebanyak 19 responden. Selain itu ibu
hamil yang tidak pernah mengkonsumsi
susu sebanyak 13 responden, ini
disebabkan karena status ekonomi yang
melemah akibat masa pandemi covid-19,
peneliti  juga  mendapati  bahwa
penghasilan keluarga selama pandemi
mengalami penurunan perbulan. Di sisi
lain, status ekonomoi keluaraga maupun
ibu juga memiliki peranan penting,




terutama dalam pemenuhan kebutuhan
protein selama kehamilan. Berdasarkan
sebaran demografi responden didapatkan
bahwa sebagian besar pekerjaan ibu
hamil sebagai ibu rumah tangga sebanyak
27 responden (67.5%). Pada masa
pandemi covid-19 saat ini, banyak ibu
hamil vyang tidak dapat memenuhi
kebutuhan protein hewani secara optimal
selama masa kehamilan, sehingga dalam
memenuhi kebutuhan protein ibu hamil
lebih banyak beralih mengkonsumsi
protein nabati. Sedangkan protein hewani
merupakan nutrisi yang sangat penting
untuk dikonsumsi terlebih pada ibu
hamil, selain berbagai zat gizi lainnya
yaitu karbohidrat, vitamin, mineral, dan
lemak Mitayanidan Sartika (2010).
Temuan dalam penelitian ini juga
diperkuat dengan penelitian yang lain
yang sejalan yaitu hasil analisis konsumsi
protein hewani oleh UmarohR. &
Vinantia (2018) yang menunjukkan
rendahnya konsumsi komoditas sumber
protein hewani seperti daging sapi, ayam,
ikan, serta susu pada rumah tangga di
Indonesia. Dari hasil kuesioner yang
didapatkan peneliti yang menyatakan
kadang-kadang ibu makan setiap hari
lebih dari 3 kali per hari ada 21 orang
responden, ibu hamil yang membeli
bahan makanan yang bergizi setiap hari
ada 21 orang responden yang menyatakan
kadang-kadang. Ada 12 ibu hamil yang
menyatakan kadang-kadang
mengkonsumsi daging sapi atau ayam,
Selain mengkonsumsi daging sapi atau
ayam ibu hamil juga mengkonsumsi
semua ikan ada 19 orang responden yang
menyatakan kadang-kadang dan 13 orang
responden menyatakan bahwa selama
hamil ibu tidak pernah mengkonsumsi
susu hamil, sedangkan dalam proses
pembentukan janin peran protein hewani
sanggatlah penting.

Hubungan Antara Kejadian BBLR
Dengan Konsumsi Protein Hewani

Pada Ibu Di Ruang Perinatologi RSU
Karsa Husada

Hasil penelitian menunjukkan bahwa
sebagian besar ibu yang melahirkan bayi
dengan BBLR sebanyak 21 bayi (100%)
adalah ibu dengan konsumsi protein
hewani yang kurang sebesar 20
responden (95,2%), dan sebagian besar
ibu yang konsumsi proteinnya kurang
sebanyak 27 responden (67,5%), hal ini
disebabkan karena di masa kehamilan ibu
mengalami mual muntah saat
mengkonsumsi protein hewani, selain itu
kelompok ibu ini kurang mencari
informasi tentang manfaat protein hewani
selama kehamilan. Sehingga ada 19 bayi
475% bayi lahir diatas 2500 gr, 37%
(7orang responden) ibu memiliki tingkat
konsumsi protein yang kurang. Hal ini
dapat terjadi karena diketahui bahwa
kelompok ibu tersebut selama hamil tidak
mengalami mual muntah dan tetap makan
sehari lebih dari tiga kali sehari sebanyak
8 responden (20%).

Pada penelitian ini kejadian BBLR

diketahui memiliki hubungan yang
signifikan (r=-.623:p<0.05) terhadap
konsumsi  protein hewani selama

kehamilan pada ibu yang memiliki bayi
dan di rawat di ruang perinatologi RSU
Karsa Husada. Hasil penelitian ini juga
menunjukkan koefisien korelasi yang
kuat dan memiliki arah negatif sebesar r
=-.623. Hal ini bermakna bahwa semakin
tingginya konsumsi protein hewani pada
ibu maka kejadian BBLR akan semakin
rendah. Hasil temuan ini juga sejalan
dengan penelitian mengenai pengaruh
konsumsi makronutrien termasuk protein
hewani terhadap kejadian BBLR oleh
Riskiyanti (2020) yang menyatakan
bahwa terdapat hubungan antara tingkat
protein pada 30 orang ibu hamil yang
melaksanakan persalinan di Puskesmas
Tanah kali Kedinding, Kecamatan
Kenjeran, Kota Surabaya dengan
kejadian BBLR (p=0.011<005).
Meningkatkan asupan protein hewani




selama kehamilan juga harus diupayakan
dengan baik oleh ibu maupun penyedia
layanan kesehatan termasuk RSU Karsa
Husada untuk mencegah terjadinya
kejadian bayi lahir dengan berat rendah.
Beberapa upaya yang dapat dilaksanakan
oleh RSU Karsa Husada antara lain
dengan meningkatkan upaya promotif
seperti melaksanakan  penyuluhan
pentingnya konsumsi protein hewani dan
keanekaragaman pangan sejak ibu
melaksanakan pemeriksaan antenatal
care di rawat jalan rumah sakit,
meningkatkan upaya preventif seperti

mewajibkan  pelaksanaan  screening
kesehatan ibu hamil di trimester awal
kehamilan dengan pemeriksaan

laboratorium darah, pengukuran lingkar
lengan atas dan pemantauan ketat berat
badan ibu hamil yang menjalani antenatal
care di RSU Karsa Husada.

KESIMPULAN

1. Kasus berat bayi lahir rendah (BBLR)
di ruang perinatologi RSU Karsa
Husada adalah sebanyak 21 kasus
selama bulan Januari- Februari 2021.

2. Konsumsi protein hewani pada ibu
hamil di ruang perinatologi RSU
Karsa Husada selama bulan Januari —
Februari 2021 adalah baik sebesar 4%
(N = 10), cukup sebesar 22,5 % (N =
9),dan kurang sebesar 67,5% (N=27).

3. Terdapat hubungan antara yang
signifikan antara kejadian BBLR
terhadap konsumsi protein Ibu di
ruang perinatologi RSU Karsa Husada
selama kehamilan dengan r = -.623
(p<0.01)
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